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ABSTRAK 
Latar belakang: Kecenderungan penurunan pemberian ASI eksklusif tahun 1997 
yaitu 42,2 % menurun menjadi 39,5 % pada tahun 2002, sedangkan penggunaan 
susu formula meningkat tiga kalinya dari 10,8 % menjadi 32,5 %. Di Banyumas 
pencapain ASI ekslusif tahun 2007 adalah 34,68 %. Hal tersebut didukung dari 
studi pendahuluan bulan April 2011 dari 20 ibu memiliki bayi usia 0-6 bulan 
sebagian besar yaitu 17 (85 %) bayi mendapatkan susu formula. 
Tujuan: Untuk mengetahui gambaran faktor-faktor yang mempengaruhi 
pemberian susu formula pada ibu yang mempunyai bayi usia 0-6 bulan tahun 
2011. 
Metode: Rancangan penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif, metode 
pendekatan cross sectional, dengan populasi ibu yang mempunyai bayi usia 0-6 
bulan yang memberikan susu formula pada bayinya yang melakukan kunjungan di 
BPS Hj. Renik Suprapti, tehnik sampel yang digunakan accidental sampling 
berdasarkan data primer yang di ambil dengan menggunakan angket dan 
instrumentnya adalah kuesioner terhadap 37 responden pada tanggal 14-19 Juli 
2011. 
Hasil: Mayoritas yang memberi susu formula pada bayi usia 0-6 bulan adalah 
sebagian besar ibu berpendidikan SMA 20 responden (54,05%),bekarja diluar 
rumah 20 responden (54,05%), berpenghasilan Rp 500.000 – Rp 1.000.000 
sejumlah 16 responden (43,24%), berpengetahuan baik  tentang ASI 20 responden 
(54,05%), dan yang paling sedikit ibu berpendidikan SD 5 responden (13,51%), 
ibu rumah tangga sejumlah 17 responden (45,49%), berpenghasilan  < Rp500.000 
sejumlah 7 responden (18,91.%), tingkat pengetahuan kurang tentang ASI 5 
responden (13,15.%). 
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Simpulan: Faktor-faktor ibu yang memberikan susu formula yaitu ibu yang 
berpendidikan SMA, bekerja diluar rumah, berpenghasilan Rp500.000-
Rp1.000.000, dan ibu yang berpengetahuan baik tentang ASI. 
Kata Kunci  : Faktor-faktor yang mempengaruhi, pemberian susu formula, ibu 
yang mempunyai bayi usia 0 – 6 bulan. 
 
PENDAHULUAN 
Seiring dengan perkembangan zaman, terjadi peningkatan  
berkembangan Ilmu Pengetahuan dan Teknologi (IPTEK) yang menuntut adanya 
Sumber Daya Manusia (SDM) yang berkualitas dan mempunyai produktivitas 
yang tinggi hingga mampu meningkatkan kesejahteraan dan daya saing di era 
globalisasi. Untuk meningkatkan kualitas SDM, salah satu yaitu dengan 
pemberian Air Susu Ibu (ASI) secara eksklusif pada bayi merupakan cara terbaik 
bagi peningkatan kualitas SDM sejak dini yang akan menjadi penerus bangsa 
(Anonim, 2008). 
Dari berbagai studi dan pengamatan menunjukkan bahwa dewasa ini 
terdapat kecenderungan penurunan pemberian ASI eksklusif tahun 1997 yaitu 
42,2 % menurun menjadi 39,5 % pada tahun 2002, sedangkan penggunaan susu 
formula meningkat tiga kalinya dari 10,8 % menjadi 32,5 % (Siti Nuryati, 2007). 
Penurunan jumlah ibu yang memberikan ASI eksklusif dan memilih untuk 
memberikan susu formula pada bayi terdapat pada kelompok ibu di kota-kota, 
sementara di pedesaan bayi yang baru berusia satu bulan sudah diberi pisang atau 
nasi lembut sebagai tambahan ASI (Roesli, 2005). 
Pemberian susu formula atau tambahan ASI yang terlalu dini dapat 
mengganggu pemberian ASI eksklusif serta meningkatkan angka kesakitan 
(morbiditas). Berdasarkan Survey Kesehatan Nasional (SURKESNAS) tahun 
2001 angka kesakitan gangguan perinatal 34,7 %, infeksi saluran pernapasan akut 
27,6 %, diare 9,4 %, sistem pencernaan 4,3 %, syaraf 3,7 % dan infeksi lain 1 % 
(Amirudin, 2006). 
Dari data di atas kejadian diare masih cukup tinggi yaitu menempati  
urutan ketiga kesakitan bayi. Diare salah satu di sebabkan karena pemberian 
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susu formula yang terlalu dini  pada bayi karena tidak memperoleh zat kekebalan 
yang ada pada ASI, selain pemberian susu formula dapat menyebabkan diare juga 
dapat meningkatkan risiko alergi, lebih sering menderita penyakit muntaber, 
ancaman kekurangan gizi, dan kematian bayi yang mendadak (Amirudin 2006).  
Sehubungan dengan hal tersebut telah ditetapkan Keputusan Menteri 
Kesehatan RI No.450/MENKES/IV/2004 menerangkan bahwa Air Susu Ibu (ASI) 
adalah makanan terbaik bagi bayi karena zat gizi paling sesuai untuk pertumbuhan 
dan perkembangan bayi, untuk mencapai pertumbuhan dan perkembangan bayi 
yang optimal ASI perlu diberikan secara eksklusif sampai umur 6 bulan dan dapat 
dilanjutkan sampai anak berumur 2 tahun dengan pemberian makanan tambahan 
yang sesuai, dan tenaga kesehatan yang bekerja di sarana pelayanan kesehatan 
agar menginformasikan kepada semua ibu yang baru melahirkan untuk 
memberikan ASI eksklusif agar mengacu kepada sepuluh Langkah Menuju 
Keberhasilan Menyusui (LMKM) (Anonim, 2004). 
Pemberian ASI eksklusif berdasarkan Survei Demografi Kesehatan 
Indonesia (SDKI) pada tahun 2002 Cakupan ASI eksklusif 4 adalah 55,1%, 
cakupan ASI eksklusif 6 bulan 39,5% dan penggunaan susu formula 32,5% 
(Nuryati, 2007). Berdasarkan data statistik kesehatan 2001 pemberian ASI 
ekslusif di daerah perkotaan lebih rendah dari daerah pedesaan, di perkotaan 
pemberian ASI ekslusif adalah 5,3 % dan daerah pedesaan adalah 80 % 
(Amirudin, 2006). 
Dari data tersebut United National Children’s Find (UNICEF)  
menyebutkan bahwa ketidaktahuan ibu tentang pentingnya ASI, informasi yang 
kurang tentang penjelasan dan penyuluhan tentang ASI eksklusif, hal tersebut 
didukung penelitian di Jakarta lebih dari 50 % bayi yang berumur 2 bulan 
mendapatkan susu formula karena informasi yang kurang, pemasaran oleh 
produsen susu formula juga merupakan faktor penghambat terbentuknya 
kesadaran orang tua dalam memberikan ASI eksklusif (Nuryati, 2007). Di 
Indonesia masih banyak ibu-ibu yang tidak memberikan ASI secara eksklusif 
pada bayi karena ibu bekerja, hal tersebut juga didukung data hasil penelitian 
Anggit di puskesmas Kota Kendari Sulawesi Tenggara tahun 2007 sekitar 67 % 
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(Anggit, 2007), dan penyakit ibu serta ibu-ibu yang beranggapan bahwa apabila 
ibu menyusui maka, payudaranya tidak indah lagi sehingga suami tidak sayang 
(Soetjiningsih, 2001). 
Permasalahan tentang pencapaian ASI eksklusif bukan permasalahan 
nasional saja, tetapi juga permasalahan Provinsi Jawa Tengah seperti data  dari 
profil Kabupaten Jawa Tengah tingkat pencapaian pemberian ASI eksklusif yang 
dilakukan survei dampak program gizi tahun 2004 adalah 29,95% menjadi 
27,23% pada tahun 2005 dan 2006 adalah 28,08%. Namun demikian pencapaian 
masih dirasakan sangat rendah bila dibandingkan dengan target yang diharapkan 
(80 %) bayi yang mendapatkan ASI ekslusif (Anonim, 2008). 
Salah satu Kabupaten di Jawa Tengah yaitu Kabupaten Banyumas, dari 
data Dinas Kesehatan Banyumas pencapain tahun 2007 pemberian ASI secara 
eksklusif adalah 34,68 % (Anonim, 2007). Hal ini menunjukkan bahwa masih 
banyak ibu yang tidak memberikan ASI eksklusif dan memilih untuk memberikan 
susu formula atau makanan pengganti ASI serta menggambarkan bahwa 
pencapaian ASI eksklusif masih sangat rendah dibandingkan dengan target yang 
diharapkan yaitu 80 % (Anonim, 2008). 
Hal tersebut didukung dari studi pendahuluan yang dilakukan oleh 
peneliti pada bulan April 2011, bahwa letak tempat penelitian merupakan daerah 
perkotaan dan dari jumlah ibu yang mempunyai bayi berusia 0 – 6 bulan yang 
melakukan kunjungan ke BPS HJ. Renik Suprapti  Kelurahan Bantarsoka  
sebanyak 20 dari jumlah tersebut ibu memberikan susu formula yaitu sebanyak 17 
(85 %) bayi mendapatkan susu formula karena 10 (58,8 %) dari ibu bekerja  dan 7 
(41,1 %) lainnya karena puting susu yang tidak normal sehingga ASI tidak keluar. 
Berdasarkan latar belakang di atas maka penulis tertarik untuk membuat 
penelitian tentang ” Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Pemberian Susu Formula 
Pada Ibu Yang Mempunyai Bayi Usia 0 – 6 Bulan Di BPS Hj. Renik Suprapti 
Kelurahan Bantarsoka Kecamatan Purwokerto Barat  2011 ”. 
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TINJAUAN PUSTAKA 
Susu merupakan bahan pangan alami dengan nilai nutrisi yang lengkap 
yang dihasilkan oleh kelenjar (mammae) baik binatang maupun seorang ibu yang 
mengandung lemak, protein, laktose serta berbagai macam garam dan vitamin 
(Susilorini, 2007). 
Susu formula adalah cairan yang berisi zat-zat didalamnya tidak 
mengandung antibodi, sel darah putih, zat pembunuh bakteri, enzim, hormon dan 
faktor pertumbuhan (Roesli, 2005). Susu formula adalah susu yang dibuat dari 
susu sapi dengan mengubah susunannya hingga dapat diberikan pada bayi (Kj, 
2007). Susu botol adalah susu komersial yang dijual di pasar atau di toko yang 
terbuat dari susu sapi atau kedelai diperuntukkan khusus untuk bayi dan 
komposisinya disesuaikan mendekati komposisi ASI, serta biasanya diberikan di 
dalam botol (Husaini, 2001). 
Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Pemberian Susu Formula menurut 
Arifin 2004 ada beberapa faktor ibu mempengaruhi pemberian susu formula pada 
bayi usia 0-6 bulan yaitu faktor pendidikan, pengetahuan, pekerjaan, ekonomi, 
budaya, psikologis, inormasi susu formula, kesehatan. 
Pendidikan adalah suatu proses pertumbuhan dan perkembangan 
manusia, usaha mengatur pengetahuan semula yang ada pada seorang individu itu. 
Pendidikan menjadi tolak ukur yang penting dan manfaat menentukan status 
ekonomi, status sosial dan perubahan-perubahan positif (Notoatmodjo, 2003). 
Menurut Arifin 2004 seseorang berpendidikan tinggi dan berpengetahuan luas 
akan lebih bisa menerima alasan untuk memberikan ASI eksklusif karena pola 
pikirnya yang lebih realistis dibandingkan yang tingkat pendidikan rendah. 
Kriteria pendidikan yaitu sebagai berikut (Soekanto, 2002) :SD/ sederajat, SMP/ 
sederajat, SMA/ sederajat,Perguruan Tinggi. 
Pengetahuan adalah hasil penginderaan manusia atau hasil tahu 
seseorang terhadap objek malalui indera yang dimilikinya (mata, hidung, telinga 
dan sebagainya) (Notoatmodjo, 2003). Pengetahuan atau kognitif merupakan hal 
yang sangat penting dalam membentuk tindakan seseorang, salah satunya kurang 
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memadainya pengetahuan ibu mengenai pentingnya ASI yang menjadikan 
penyebab atau masalah dalam peningkatan pemberian ASI (Roesli, 2005). Ibu 
yang memiliki pengetahuan kurang tentang pentingnya pemberian ASI ekslusif 
cenderung memiliki prilaku yang kurang baik dalam pemberian  ASI eksklusif 
dan beranggapan makanan pengganti ASI (susu formula) dapat membantu ibu dan 
bayinya, sehingga ibu tidak memberikan ASI secara ekslusif kepada bayinya 
(Purwanti, 2004). 
Ketidaktahuan ibu tentang pentingnya ASI, cara menyusui dengan benar, 
dan pemasaran yang dilancarkan secara agresif oleh para produsen susu formula 
merupakan faktor penghambat terbentuknya kesadaran orang tua dalam 
memberikan ASI eksklusif (Nuryati, 2007) dan kurangnya pengertian perihal 
manfaat memberi ASI ekslusif, iklan produk susu dan makanan buatan yang 
berlebihan sehingga menimbulkan pengertian yang tidak benar. Bahkan 
menimbulkan pengertian bahwa susu formula lebih baik dibandingkan ASI 
(Arifin, 2004). 
Pekerjaan adalah sesuatu kegiatan yang dilakukan untuk menafkahi diri 
dan keluarga. Ibu yang bekerja mempunyai lingkungan yang lebih luas dan 
informasi yang didapatpun lebih banyak sehingga dapat merubah perilaku-
perilaku positif(Notoatmodjo, 2003). Menurut Arifin, 2004 kesibukan sosial lain 
serta  kenaikan tingkat partisipasi wanita dalam angkatan kerja dan adanya 
emansipasi dalam segala bidang kerja dan di kebutuhan masyarakat menyebabkan 
turunnya kesediaan menyusui dan lamanya menyusui. Kriteria pekerjaan yaitu 
sebagai berikut (Devi, 2003): 
1) Ibu rumah tangga 
2) Ibu bekerja diluar rumah 
Sosial ekonomi adalah tingkat kemampuan seseorang untuk memenuhi 
kebutuhan hidup. Semakin tinggi tingkat pendapatan seseorang semakin tinggi 
juga pendidikan, dan semakin tinggi juga pengetahuan (Soekanto, 2002). Hal ini 
memberikan hubungan antara pemberian ASI dengan ekonomi/ penghasilan ibu 
dimana ibu yang mempunyai ekonomi rendah mempunyai peluang lebih memilih 
untuk memberikan ASI dibanding ibu dengan sosial ekonomi tinggi. 
Bidan Prada : Jurnal Ilmiah Kebidanan, Vol.3 No.1 Edisi Juni 2012 7  
 
Bertambahnya pendapatan keluarga atau status ekonomi yang tinggi serta 
lapangan pekerjaan bagi perempuan berhubungan dengan cepatnya pemberian 
susu botol. Artinya mengurangi kemungkinan untuk menyusui bayi dalam waktu 
yang lama (Amirudin, 2006). 
Meniru teman, tetangga atau orang terkemuka yang memberikan susu 
botol. Persepsi masyarakat gaya hidup mewah membawa dampak menurutnya 
kesediaan menyusui. Bahkan adanya pandangan bagi kalangan tertentu bahwa 
susu botol sangat cocok buat bayi dan terbaik. Hal ini dipengaruhi oleh gaya 
hidup yang selalu mau meniru orang lain. Merasa ketinggalan zaman jika 
menyusui bayinya. Budaya modern dan perilaku masyarakat yang meniru negara 
barat mendesak para ibu untuk segera menyapih anaknya dan memilih air susu 
buatan sebagai jalan keluarnya (Arifin, 2004). 
Takut kehilangan daya tarik sebagai seorang wanita. Adanya anggapan 
para ibu bahwa menyusui akan merusak penampilan. Padahal setiap ibu yang 
mempunyai bayi selalu mengalami perubahan payudara, walaupun menyusui atau 
tidak menyusui (Arifin, 2004). 
Peningkatan sarana komunikasi dan transportasi yang memudahkan 
periklanan distribusi susu buatan menimbulkan tumbuhnya kesediaan menyusui 
dan lamanya baik di Desa dan perkotaan. Distribusi, iklan dan promosi susu 
buatan berlangsung terus dan bahkan meningkat titik hanya di televisi, radio dan 
surat kabar  melainkan juga ditempat-tempat praktek swasta dan klinik-klinik 
kesehatan masyarakat (Arifin, 2004). 
Masalah kesehatan seperti adanya penyakit yang  diderita sehingga  
dilarang oleh dokter untuk menyusui, yang  dianggap baik untuk kepentingan  ibu 
dan bayi (seperti: gagal jantung, Hb  rendah dan HIV-AIDS) (Arifin, 2004). 
 
 
METODE 
 
Jenis penelitian  ini adalah adalah deskriptif kuantitatif , dengan 
rancangan penelitian cross sectional. Pendekatan ini untuk mempelajari faktor-
faktor yang mempengaruhi pemberian susu formula pada ibu yang mempunyai 
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bayi berusia 0-6 bulan. Pada penelitian ini pengambilan data dilakukan secara 
bersamaan pada tanggal 14-19 Juli 2011. 
Populasi dalam penelitian ini adalah ibu-ibu yang mempunyai bayi 
berusia 0-6 bulan yang memberikan susu formula pada bayinya yang melakukan 
kunjungan BPS Hj. Renik Suprapti Kelurahan Bantarsoka Kecamatan Purwokerto 
tahun 2011. Metode pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah  
menggunakan “accidental sampling”  yaitu pengambilan sampel secara aksidental 
ini dilakukan dengan mengambil kasus atau responden yang kebetulan ada atau 
bersedia Pada penelitian ini jumlah sampel yaitu 37 responden. 
 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
Gambaran Faktor Yang Mempengaruhi Pemberian Susu Formula Pada Ibu 
Yang Mempunyai Bayi Usia 0 – 6 Bulan Berdasarkan Pendidikan 
Tabel 1.  Distribusi frekuensi faktor yang mempengaruhi pemberian susu formula 
pada bayi usia 0-6 bulan berdasarkan pendidikan di BPS Hj. Renik Suprapti 
periode 14-19 Juli 2011  
 
Pendidikan                                Frekuensi                               Presentase 
(%) 
SD/ Sederajat                                  5                                            13,51 
SMP/ Sederajat                               6                                            16,22 
SMA/ Sederajat                             20                                            54,05 
Perguruan Tinggi                           6                                             16,22 
Total                                              37                                             100 
 
Tabel 1. menunjukan bahwa sebagian besar responden yang memberikan 
susu formula berdasarkan pendidikan yaitu ibu yang berpendidikan SMA 
sejumlah 20 responden (54,05%), ibu yang berpendidikan perguruan tinggi dan 
SMP sama yaitu 6 responden (16,22), sedangkan faktor yang paling sedikit 
memberikan susu formula adalah ibu pendidikan SD sejumlah 5 responden 
(13,51%). 
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Hal ini tidak sesuai dengan teori yang mengatakan bahwa tingkat 
pendidikan ibu yang rendah mengakibatkan kurangnya pengetahuan ibu dalam 
menghadapi masalah, terutama dalam pemberian ASI eksklusif, sedangkan ibu-
ibu yang mempunyai tingkat pendidikan yang lebih tinggi umumnya terbuka 
menerima perubahan atau hal-hal baru guna pemeliharaan kesehatannya (Roesli, 
2005) dan suatu proses pertumbuhan dan perkembangan manusia, usaha mengatur 
pengetahuan semula yang ada pada seorang individu serta pendidikan juga 
menjadi tolak ukur yang penting dalam perubahan-perubahan perilaku yang 
positif dalam pemberian ASI kepada bayinya (Notoatmodjo, 2003). 
Dari hasil penelitian ini juga tidak sesuai dengan penelitian Barokah di 
RSUD Saras Husada Purworejo 2006 yaitu faktor ibu yang  memberikan susu 
formula sebagian besar pendidikan SD sekitar 43 %. Adanya perbedaan hasil 
penelitian Barokah dengan hasil penelitian ini bahwa ibu yang memberikan susu 
formula pada bayi yaitu sebagian besar pendidikan SMA sebesar 54,05 %.  Hal ini 
dikarenakan Kelurahan Bantarsoka merupakan wilayah perkotaan yang sebagiaan 
besar masyarakat banyak menempuh pendidikan tinggi. 
Adanya perbedaan hasil penelitian ini dengan teori dan pernyataan Arifin 
2004 yang menyatakan bahwa pendidikan menjadi tolak ukur yang penting dalam 
mempengaruhi pola pikir ibu untuk menentukan tindakan baik yang 
menguntungkan atau tidak. Dimana seseorang yang berpendidikan tinggi akan 
lebih bisa menerima alasan untuk memberikan ASI eksklusif karena pola pikirnya 
yang lebih realistis dibandingkan yang tingkat pendidikan rendah. Hal ini 
membuktikan bahwa faktor pendidikan tidak bisa menjadi tolak ukur untuk 
perubahan perilaku karena masih banyak faktor lain yaitu faktor pekerjaan, 
penghasilan/ sosial ekonomi, pengetahuan tentang ASI, budaya, psikologis, 
promosi susu formula, dan kesehatan ibu dan pengambilan sampel yang tidak 
proporsional pada karakteristik pandidikan sehingga mempengaruhi hasil 
penelitian. 
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Gambaran Faktor Yang Mempengaruhi Pemberian Susu Formula Pada Ibu 
Yang Mempunyai Bayi Usia 0 – 6 Bulan Berdasarkan Pekerjaan 
Tabel 2.  Distibusi frekuensi faktor yang mempengaruhi pemberian susu formula 
pada bayi usia 0-6 bulan berdasarkan pekerjaan di BPS Hj. Renik Suprapti 
periode 14-19 Juli 2011  
Pekerjaan                                   Frekuensi                             Presentase (%) 
Ibu Rumah Tangga                        17                                           45,49 
Ibu Bekerja Luar Rumah               20                                           54,05 
Total                                               37                                           100 
 
Tabel 2. menunjukan bahwa sebagian besar responden yang memberikan 
susu formula berdasarkan pekerjaan yaitu ibu yang bekarja diluar rumah sejumlah 
20 responden (54,05%), sedangkan faktor yang paling sedikit memberikan susu 
formula adalah ibu rumah tangga sejumlah 17 responden (45,49%). 
Hal ini tidak sesuai dengan teori bahwa Ibu yang bekerja diluar rumah 
mempunyai lingkungan yang lebih luas dan informasi tentang ASI eksklusif yang 
didapatpun lebih banyak sehingga dapat merubah perilaku-perilaku ibu untuk 
memilih memberikan ASI saja kepada bayinya (Notoatmodjo, 2003) dan 
pekerjaan ibu juga diperkirakan dapat mempengaruhi pengetahuan dan 
kesempatan ibu dalam memberikan ASI eksklusif. Pengetahuan responden yang 
bekerja lebih baik bila dibandingkan dengan pengetahuan responden yang tidak 
bekerja. Semua ini disebabkan karena ibu yang bekerja di luar rumah (sektor 
formal) memiliki akses yang lebih baik terhadap berbagai informasi, termasuk 
mendapatkan informasi tentang pemberian ASI eksklusif (Nursalam, 2003). 
Akan tetapi hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Anggit di 
puskesmas Kota Kendari Sulawesi Tenggara 2007 yaitu ibu yang tidak 
memberikan ASI eksklusif dan memberikan susu formula sebagian besar ibu yang 
bekerja sebesar 67 % dan hasil penelitian ini bahwa sebagian besar ibu 
memberikan  susu formula yaitu ibu yang bekarja diluar rumah 54,05 %. Hal ini 
dikarenakan kesibukan ibu yang bekerja diluar rumah dan singkatnya masa cuti 
melahirkan sehingga ibu memilih untuk memberikan susu formula sebagai 
pengganti ASI. 
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Hasil penelitian ini menunjukan bahwa ada kesamaan antara penelitian 
Anggit 2007 dan pernyataan Arifin 2004 yang menyatakan bahwa kesibukan 
sosial lain serta  kenaikan tingkat partisipasi wanita dalam angkatan kerja dan 
adanya emansipasi dalam segala bidang kerja dan di kebutuhan masyarakat 
menyebabkan turunnya kesediaan menyusui dan lamanya menyusui. Hal ini juga 
dikarenakan ibu yang bekerja memiliki lingkungan luas dan informasi yang 
didapatpun lebih banyak termasuk pemasaran oleh produsen susu formula yang 
menyebabkan ibu untuk mengganti ASI dengan susu formula selama bekerja 
(Nuryati, 2007). 
Adanya perbedaan antara hasil penelitian ini dan pernyataan Arifin 2004 
dengan teori membuktikan bahwa pekerjaan ibu diluar rumah tidak bisa menjadi 
tolak ukur dalam perubahan perilaku ibu untuk memberikan ASI kepada bayi 
terhadap informasi yang diterima lebih banyak karena masih banyak faktor pada 
ibu yang memberikan susu formula kepada bayi usia 0-6 bulan yaitu faktor 
penghasilan/ sosial ekonomi tinggi, pengetahuan tentang ASI kurang, budaya, 
psikologis, promosi susu formula, dan kesehatan ibu. 
 
Gambaran Faktor Yang Mempengaruhi Pemberian Susu Formula Pada Ibu 
Yang Mempunyai Bayi Usia 0 – 6 Bulan Berdasarkan Penghasilan 
 
Tabel 3.  Distibusi frekuensi faktor yang mempengaruhi pemberian susu formula 
pada bayi usia 0-6 bulan berdasarkan penghasilan di BPS Hj. Renik Suprapti 
periode 14-19 Juli 2011  
Penghasilan                                 Frekuensi                            Presentase (%) 
Rp 1.000.000                                  14                                         37,83 
Rp 500.000 – Rp 1.000.000            16                                        43,24 
< Rp 500.000                                   7                                          18,91 
Total                                               37                                           100 
 
Tabel 3. menunjukan bahwa sebagian besar responden yang memberikan 
susu formula berdasarkan penghasilam/ ekonomi yaitu ibu yang berpenghasilan 
Rp 500.000- Rp 1.000.000 sejumlah 16 responden (43,24%),  berpenghasilan Rp 
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1.000.000 sejumlah 14 (37,83) sedangkan yang paling sedikit ibu memberikan 
susu formula adalah yang berpenghasilan < Rp500.000 sejumlah 7 responden 
(18,91.%). 
Hal ini tidak sesuai dengan teori yang mengatakan bahwa semakin tinggi 
tingkat pendapatan seseorang semakin tinggi juga pendidikan, dan semakin tinggi 
pula pengetahuan termasuk mendapatkan pengetahuan tentang ASI eksklusif yang 
dapat merubah perilaku untuk memberikan ASI kepada bayinya(Soekanto, 2002). 
Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian Amirudin di Makasar 
2006 ibu memberikan susu formula sebagian besar ibu yang memiliki sosial 
ekonomi tinggi/ penghasilan tinggi sebesar 61,6 % dan hasil penelitian ini bahwa 
sebagian besar ibu memberikan susu formula yaitu ibu yang memiliki sosial 
ekonomi tinggi/ penghasilan tinggi sebesar 43,24 %. Hal ini sesuai menurut 
Amirudin 2006 yang menyatakan bahwa ada hubungan antara pemberian ASI 
dengan penghasilan tinggi mempunyai peluang lebih banyak untuk tidak 
memberikan ASI dibandingkan dengan ibu yang status ekonomi/ penghasilan 
rendah atau kurang. 
Perbedaan hasil penelitian ini dan pendapat Amirudin 2006 dengan teori 
bahwa sosial ekonomi tinggi juga tidak dapat merubah perilaku seorang ibu untuk 
memberikan ASI kepada bayinya terhadap pengetahuan yang baik tentang ASI, 
hal ini juga disebabkan masih ada faktor lain pada ibu memberikan susu formula 
yaitu pengetahuan tentang ASI, budaya, psikologis, promosi susu formula, dan 
kesehatan ibu. 
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Gambaran Faktor Yang Mempengaruhi Pemberian Susu Formula Pada 
 Ibu Yang Mempunyai Bayi Usia 0 – 6 Bulan Berdasarkan Pengetahuan ASI 
 
Tabel 4.  Distibusi frekuensi faktor yang mempengaruhi pemberian susu formula 
pada bayi usia 0-6 bulan berdasarkan pengetahuan tentang ASIdi BPS 
Hj. Renik Suprapti periode 14-19 Juli 2011  
 
Pengetahuan                                   Frekuensi                         Presentase (%) 
Baik                                                     20                                      54,05 
Cukup                                                 12                                       32,45 
Kurang                                                 5                                        13,15 
Total                                                    37                                        100 
 
Tabel 4. menunjukan bahwa sebagian besar responden yang memberikan 
susu formula berdasarkan pengetahuan tentang ASI ibu yaitu yang 
berpengetahuan baik  sejumlah 20 responden (54,05%), ibu yang perbengetahuan 
cukup 12 responden (32,54) sedangkan faktor yang paling sedikit ibu memberikan 
susu formula adalah pengetahuan kurang sejumlah 5 responden (13,15.%). 
Hal ini tidak sesuai dengan dengan teori yang mengatakan bahwa 
pengetahuan atau kognitif merupakan hal yang sangat penting dalam membentuk 
tindakan seseorang, salah satunya kurang memadainya pengetahuan ibu mengenai 
pentingnya ASI yang menjadikan penyebab atau masalah dalam peningkatan 
pemberian ASI (Roesli, 2005). Ibu yang memiliki pengetahuan kurang tentang 
pentingnya pemberian ASI ekslusif cenderung memiliki prilaku yang kurang baik 
dalam pemberian  ASI eksklusif dan beranggapan makanan pengganti ASI (susu 
formula) dapat membantu ibu dan bayinya, sehingga ibu tidak memberikan ASI 
secara ekslusif kepada bayinya (Purwanti, 2004). 
Akan tetapi hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian Barokah di 
RSUD Saras Husada Purworejo 2006 ibu yang tidak memberikan ASI eksklusif 
memilih memberikan susu formula sebagian besar ibu yang berpengetahuan baik 
tantang ASI sebesar 73 % dan hasil penelitian ini bahwa sebagian besar ibu 
memberikan susu formula yaitu ibu yang memiliki pengetahuan baik tantang ASI 
sebesar 54,05 %. 
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Hal ini juga tidak sesuai dengan teori dan peryataan Nuryati 2007 yang 
menyatakan bahwa ketidaktahuan ibu tentang ASI, manfaat ASI dan keuntungan 
ASI serta iklan produk susu dan makanan buatan yang berlebihan sehingga 
menimbulkan pengertian yang tidak benar bahkan menimbulkan pengertian bahwa 
susu formula lebih baik dibandingkan ASI yang merupakan faktor penghambat 
terbentuknya kesadaran orang tua untuk memberikan ASI kepada bayinya. Hal ini 
membuktikan bahwa faktor pengetahuan ibu tentang ASI tidak bisa menjadi tolak 
ukur untuk perubahan perilaku karena masih banyak faktor lain yaitu faktor 
pekerjaan, penghasilan/ sosial ekonomi, budaya, psikologis, promosi susu 
formula, dan kesehatan ibu dan informasi informasi yang diterma. 
 
SIMPULAN 
Setelah dilakukan penelitian pada 37 responden, maka simpulan yang 
diambil adalah: 
1. Gambaran faktor-faktor ibu yang memberikan susu formula pada ibu yang 
mempunyai bayi usia 0-6 bulan di BPS Hj. Renik Suprapti yaitu ibu yang 
berpendidikan SMA sejumlah 20 responden (54,05 %), ibu bekerja diluar 
rumah sebanyak 20 responden (54,05 %), berpenghasilan 500.000-1.000.000 
sebanyak 16 responden (43,24 %), dan berpengetahuan baik sebanyak 20 
responden (54,05 %). 
2. Gambaran faktor-faktor ibu yang memberikan susu formula pada ibu yang 
mempunyai bayi usia 0-6 bulan di BPS Hj. Renik Suprapti berdasarkan 
pendidikan yaitu sebagian besar berpendidikan SMA sebanyak 20 responden 
(54,05 %),dan yang paling sedikit berpendidikan SD sejumlah 5 responden 
(13,51%). 
3. Gambaran faktor-faktor ibu yang memberikan susu formula pada ibu yang 
mempunyai bayi usia 0-6 bulan di BPS Hj. Renik Suprapti berdasarkan 
pekerjaan yaitu sebagian besar ibu yang bekarja diluar rumah sejumlah 20 
responden (54,05%), sedangkan faktor yang paling sedikit adalah ibu rumah 
tangga sejumlah 17 responden (45,49%). 
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4. Gambaran faktor-faktor ibu yang memberikan susu formula pada ibu yang 
mempunyai bayi usia 0-6 bulan di BPS Hj. Renik Suprapti berdasarkan 
penghasilan/ ekonomi yaitu sebagian besar yang berpenghasilan Rp 500.000 
– Rp 1.000.000 sejumlah 16 responden (43,24%), sedangkan yang paling 
sedikit yang adalah berpenghasilan  < Rp500.000 sejumlah 7 responden 
(18,91.%). 
5. Gambaran faktor-faktor ibu yang memberikan susu formula pada ibu yang 
mempunyai bayi usia 0-6 bulan di BPS Hj. Renik Suprapti berdasarkan 
pengetahuan yaitu sebagian besar yang berpengetahuan baik  sejumlah 20 
responden (54,05%), sedangkan faktor yang paling sedikit adalah tingkat 
pengetahuan kurang sejumlah 5 responden (13,15.%). 
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